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2010年 6 月から 2015年 7 月までに当院で放射線治療を受けた肺癌患者100人を対象 
として放射線肺臓炎発症リスクについて後方視的に検証した。放射線肺臓炎はCommon 
Terminology Criteria for Adverse Events (Version 4. 03)を用いて評価した。主要 
評価項目は症候性、すなわちGrade 2 以上の放射線肺臓炎発症とし、副次的評価項目 








integrated discrimination improvement (IDI) 、 net reclassification improvement 
(NRI)で比較し評価した。




別紙様式3 の 2 (課程博士 •論文博士共用）
(続紙）
< 結果>
放射線肺臓炎発症はGrade1 が 24人、Grade 2 が 12人、Grade 3 が 13人、Grade 







一定線量以上照射された肺容積自体（2Gy以 上 ：V2、5Gy以 上 ：V5、10Gy以 上 ：V10、 
20Gy以 上 ：V20、30Gy以 上 ：V30)や、一定線量以上照射された肺容積から気腫性病変 
を除いたもの（2Gy 以 上 ：V2 - LAV2、5Gy 以 上 ：V5 - LAV5、lOGy 以 上 ：V10 - LAV10、 
20Gy以 上 ：V20 - LAV20、30Gy以 上 ：V30 - LAV30)、従来からの線量容積パラメータ 
から気腫性病変を除いたパラメータのレ、ずれもが放射線肺臓炎と相関を示すことが 
分かった。一方気腫性病変の容積（LAV)や一定線量以上照射された気腫性病変（2Gy 
以上：LAV2、5Gy 以 上 ：LAV5、lOGy 以上：LAV10、20Gy 以 上 ：LAV20、30Gy 以上：LAV30) 
は放射線肺臓炎発症との相関を認めなかった。副次的評価項目であるGrade3以上の 
放射線肺炎臓炎発症でも、概ね同様の結果が得られた。オッズ比、P 値、AUC、赤池情 
報量基準（AIC)、ベイズ情報量基準（BIC)、integrated discrimination improvement 
(IDI)、net reclassification improvement (NRI)で比較したところ、従来からの 
線量容積パラメータも含め、どの線量容積パラメータについても気腫性病変を除いた 
場合が除かなかった場合よりも正確に放射線肺臓炎を予測することがわかった。なか 
で も 30Gy以上照射された肺容積から気腫性病変を除いたものを全肺容積から気腫性 
病変を除いたもので割った値〔(V30-LAV30)/ (TLV-LAV)〕が最も正確に症候性放射 
線肺臓炎を予測することがわかった。 （AUC 0.894、IDI 0.064)
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〔(V30-LAV30)/ (TLV - LAV)〕であることがわかった。
別 紙 様 式 8 (課程博士 •論文博士共用)
学位論文審査の結果の要旨





1 ) 従来から報告されている一定線量以上照射された肺容積を全肺容積で割った値だけで 
なく、一定線量以上照射された肺容積自体も放射線肺臓炎発症と相関関係がある。
2 )  一定線量以上照射された肺容積から気腫病変部分を除いたものは一定線量以上照射さ 
れた肺容積単独より、放射線肺臓炎発症予測を正確なものにする。
3 )  一定線量以上照射された肺容積から気腫性病変を除いたものを、全肺容積から気腫性 
病変を除いたもので割った値は、より正確に放射線肺臓炎発症予測を可能にする。
4 )  平均肺線量よりも気腫性病変を除く肺の平均線量の方が、より正確に放射線肺臓炎発 
症を予測する。
5 )  全てのパラメータの中で3OGy以上照射された肺容積から気腫性病変を除いたものを、 
全肺容積から気腫性病変を除いたもので割った値が、最も正確に放射線肺臓炎を予測す 
る。
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